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急性甲醇中毒4例报告
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%%摘要! 报道 & 例急性甲醇中毒的临床资料$ 早期针对中
毒所致的中枢神经系统及眼部损害进行积极治疗$ & 例均预
后良好+
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我院 &$!)年 !!月 !&日收治 & 例因车祸意外接触高浓度

甲醇所致中毒患者$ 现报道如下+
12病例介绍

&例患者均为男性$ 年龄分别为 (# 岁% ," 岁$ 共同乘车
运送浓度为 ""7"h的甲醇 &$桶 "每桶 &$i&) a3#$ 途中车辆
侧翻$ 甲醇桶摔裂$ 甲醇液体将 &人全身淋湿$ 并浸润颜面%
双眼及口鼻$ 导致不同程度地呛咽下甲醇液体数口+ 随即 &
人前往当地医院进行清水催吐并应用大量生理盐水冲洗双眼$
以无菌纱布遮盖包扎双眼$ 并予碳酸氢钠静脉滴注$ 于事故
发生 !$ : 后转至我院+ & 例患者自觉头晕% 头皮有麻木感$
双眼不适$ 无法睁眼$ 有异物摩擦感$ 视物模糊$ 复视$ 嘴
唇及牙齿麻木$ 鼻腔间断流黄色浊涕+ 入院查体! &例均有不
同程度的双眼眼睑红肿$ 结膜水肿% 充血$ 鼻黏膜充血$ 咽
部充血症状$ 心% 肺% 腹查体无异常$ 神经系统查体未见明显
异常+ 1例 &2 可见上颚两处绿豆粒大小黏膜破溃+ 入院当日
完善辅助检查! 1例 !2 血气分析示 <G+7(&$ WF&!$+ ..G3*
阴离子间隙 !,7) ..91=J* 肺部 DH示右上肺索条状影$ 双下
肺纹理略增多* 血常规 \?D!!7'k!$" =J* 血生化肌酸激酶

,$! =̂J* 视觉诱发电位示双侧视交叉前损害+ 1例 &2 血气
分析 <G+7('$ WF&') ..G3* 阴离子间隙 !&7,$ ..91=J* 肺

DH示双侧胸腔积液 "少量#* 血 \?D!!7$ k!$" =J$ B
"!7#!h* 视神经诱发电位$ T-W示双侧大致正常+ 眼科眼底
检查 &例均视乳头边缘清$ 静脉轻度扩张$ 黄斑中心凹反射
隐约可见+ 临床初步诊断! 急性甲醇中毒+

治疗经过! 反复多次清洗患者皮肤% 头发% 指甲等以避
免毒物继续吸收$ 灌肠% 导泻促毒物排出$ 应用血液灌流协
同透析治疗减少毒物对脏器的损害$ 继续应用碳酸氢钠纠正
酸中毒$ 应用乙醇促进毒物分解$ 给予大剂量甲强龙冲击治
疗+ 用纱布眼罩遮盖双眼$ 避免光线直接刺激$ 保护角膜$
给予抗自由基治疗$ 控制感染$ 保护胃黏膜$ 局部雾化保护
呼吸道黏膜$ 营养神经% 心肌$ 保护脏器及改善循环等对症
治疗+ 入院第 &日 & 例患者开始辅以贝复舒眼用凝胶及物理
渗透治疗$ 眼部症状有所好转$ 自觉眼部异物感及摩擦感有
所好转$ 仍觉双眼干涩$ 视远物模糊% 复视+ 复查血气分析
均正常+ 治疗第 ( 日 & 例自觉眼部视力完全恢复至发病前$
并无不适主诉$ 停灌流及透析治疗$ 继续予改善循环% 激素
冲击及眼部治疗+ 入院治疗 !! R$ 患者痊愈出院+
42讨论

甲醇为有机溶剂$ 可通过呼吸道% 消化道% 皮肤吸收而
中毒+ 甲醇的毒性与其原形及其代谢产物的蓄积有关$ 甲醇
本身只有麻醉作用$ 而代谢产物甲酸可引起中毒性视神经病
变$ 甲酸盐诱导的线粒体呼吸抑制和组织缺氧$ 可产生乳酸
盐$ 甲酸和乳酸及其他有机酸的堆积引起严重酸中毒$ 可对
中枢神经% 肝% 肾脏和循环等多系统造成损害+ 急性甲醇中
毒主要临床表现为中枢神经系统损害% 眼部损害和代谢性酸
中毒+ 因此$ 治疗的关键是清除甲醇的继续吸收$ 促进甲醇
和代谢产物的排泄$ 纠正酸中毒+ 治疗上应立即移离事故现
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场$ 脱去污染的衣物$ 眼或皮肤污染时立即用清水彻底冲洗$
口服给予洗胃% 导泻+ 透析疗法可以清除体内已吸收的甲醇$
以减轻中毒症状$ 挽救病人生命$ 减少后遗症+ 因乙醇与醇
脱氢酶的亲和力较甲醇强$ 乙醇可竞争性抑制甲醇的代谢$
阻止甲醇氧化产生甲酸* 亦有利于透析疗法排除甲醇$ 故可
适当应用乙醇降低甲醇毒性+ 叶酸盐可促进甲酸氧化成二氧
化碳$ 是减少体内甲酸蓄积的重要辅助因子+ 根据病情积极
防治脑水肿$ 降低颅内压* 改善眼底血循环$ 防止视神经病
变可给予大量?族维生素* 可早期% 足量% 短程应用糖皮质

激素$ 维持呼吸和循环功能以及电解质平衡+
&例患者入院时血气分析及阴离子间隙检查均提示机体

无酸中毒$ 考虑与入院前应用碱性药物有关$ 但不能就此排
除患者体内无甲醇及其代谢产物的蓄积+ 患者早期即出现视
物模糊% 复视等视力障碍表现$ 因此$ 及时进行有效的血液
灌流协同透析治疗$ 清除血液中的甲醇及其代谢产物* 在此
基础上$ 联合激素冲击保护重要脏器并辅以眼科等治疗$ 患
者未出现明显的神经系统损伤症状$ 且眼部症状完全恢复+
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%%摘要! 对某企业 (,例职业性布鲁氏菌病的流行特点% 临
床表现及治疗资料进行汇总分析+ (, 例患者的职业以护羔员
和兽医为主+ 临床主要表现为发热% 乏力% 关节痛% 多汗%
睾丸胀痛$ 实验室检查试管凝集试验滴度均达到 ! r!$$+ 提
示非传统牧区的布鲁氏菌病发病率逐渐升高$ 应重视养殖业
和畜牧业人员的防疫和治疗+

关键词! 布鲁氏菌病* 临床表现* 治疗
中图分类号! E)!'7+%%文献标识码! ?
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布鲁氏菌病是由布鲁氏菌引起的一种人兽共患的传染性

疾病$ 在我国主要流行于新疆% 内蒙古自治区及吉林% 黑龙
江省等地/!0 + 近年来$ 随着养殖业和畜牧业的迅速发展$ 作
为非牧区的安徽省亦有布鲁氏菌病出现+
12资料与方法
131%对象

&$!(年 )i!&月我院对某牧业公司 !&# 人进行职业健康
体检后确诊的 (,例职业性布鲁氏菌病病例+
134%方法

收集所有病例的职业史% 实验室检查试管凝集实验
"AIH# 结果% 病例资料$ 依据 (职业性传染病诊断标准)
"d?]&&+'&$!$#% (布鲁氏菌病诊断标准) "\A&'+'&$$+#
进行诊断+
42结果
431%各工种发病情况

(,例确诊病例中兽医% 护羔员% 牧工% 清粪工发病例数
分别为 !&例% !#例% !&例% &例$ 发病率分别占同工种人数
的 +)h " !&=!' #% '$h " !#=,$ #% ,!7(,h " !&=,) #%
&#7)+h "&=+#+

434%临床表现
经职业病专家组讨论$ 确诊布鲁氏菌病急性期 ! 例% 亚

急性期 !!例% 慢性期 ,! 例+ ,( 例有明显的发热$ 无明显的
波状热$ 大部分为不规则热* #例有明显多汗症状$ 一般在体
温下降和退热时出现* ,$例有明显乏力症状* ,# 例有明显的
游走关节痛$ 主要累及腰骶关节% 膝关节% 髋关节等* (例出
现睾丸肿痛$ 超声检查显示为睾丸炎% 附睾头囊肿$ 睾丸鞘
膜积液等+ 各期别患者临床表现详见表 !+

%表1%各期职业性布鲁氏菌病患者临床表现 例"h#

期别 例数 发热 多汗%% 乏力 关节痛% 睾丸肿痛

急性期 ! ! "!$$# ! "!$$# ! "!$$# ! "!$$# $

亚急性期 !! " "#!7#&# ' ")(7))# + "',7'(# " "#!7#&# & "!#7!##

慢性期 ,! &( "++7(&# ! ",7&,# && "+$7"+# &# ""$7,&# & "'7()#

合计 (, ,( "+"7$+# # "!#7'!# ,$ "'"7++# ,# "##7,+# ( ""7,$#

435%试管凝集试验结果
各期病例均达到 ! r!$$ "qq# 以上$ 经对症治疗高滴度

"! r($$i! r#$$以上# 的阳性率呈逐渐降低趋势+ 见表 &+
表4%各期职业性布鲁氏菌病患者 AIH试验检查结果

期别 例数
各滴度阳性例数 "h#

! r!$$ ! r&$$ ! r($$ ! r#$$

急性期 ! ! "!$$# %! "!$$# ! "!$$# $

亚急性期 !! !! "!$$# !$ ""$7"!# , "&+7&+# ! ""7$"#

慢性期 ,! ,! "!$$# &$ "'(7)&# , ""7'## ! ",7&,#

合计 (, (, "!$$# ,! "+&7$"# + "!'7&## & "(7')#

436%治疗与转归
(,例患者均予以抗生素联合治疗+ 利福平 $7' 3=Rq多西

环素 $7& 3=R口服$ 或利福平 $7' 3=R口服q多西环素 $7& 3=R
静脉滴注$ 同时给予保肝等辅助治疗+ 经治疗$ 半年后 ,! 例
血清学检查 "AIH# 转为阴性$ 无明显发热% 关节痛等症状*
!&例 AIH仍为阳性$ 总体预后较好+
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